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Abstrak 
 
Kemalangan di tempat kerja boleh disebabkan oleh beberapa faktor misalnya kegagalan majikan untuk 
menyediakan prosedur keselamatan yang baik atau kerosakan pada mesin. Gelagat keselamatan pekerja 
ketika bekerja juga dilihat memberikan impak yang sama ke atas tahap keselamatan di tempat kerja. 
Gelagat keselamatan pekerja boleh dipengaruhi oleh pelbagai faktor antaranya peranan majikan dalam 
mempupuk sikap mementingkan keselamatan di kalangan pekerja. Maka, pengkaji berminat untuk 
mengkaji hubungan antara peranan majikan dan gelagat keselamatan pekerja. Kajian ini dijalankan 
terhadap 30 orang responden yang terdiri daripada kakitangan Unit Kecemasan, Hospital Kuala Nerang, 
Kedah. Maklumat mengenai kajian dikutip menggunakan soal selidik. Hasil analisis statistikal 
membuktikan terdapat hubungan yang signifikan dan positif antara kedua-dua pemboleh ubah tersebut. 
Perbincangan terperinci dilakukan bagi menghuraikan penemuan kajian. Pengkaji juga mencadangkan 
supaya latihan pengukuhan dilaksanakan sebagai langkah yang boleh diambil oleh majikan dalam 
memastikan pekerja mempamerkan gelagat keselamatan yang positif di tempat kerja. 
 




Industri kesihatan di Malaysia dianggarkan bernilai lebih RM 1 billion yang meliputi penawaran produk 
kesihatan di sektor kerajaan dan swasta (Jabatan Perangkaan Malaysia, 2006). Melalui Rancangan 
Malaysia (RMK) Kelapan dan Kesembilan, kerajaan telah memperuntukkan hampir RM 20 billion untuk 
membangun dan memperbaiki mutu perkhidmatan di sektor ini bagi kesejahteraan masyarakat (KKM, 
2006). Selain itu, kerajaan turut membangunkan sektor pelancongan kesihatan bagi merealisasi 
pengantarabangsaan industri ini. Bagi memenuhi permintaan ini, pembangunan sumber manusia dilihat 
menjadi agenda utama bagi pihak kerajaan mahu pun swasta. Peningkatan sebanyak 39.2% daripada 72,780 
pekerja pada 2000 kepada 101,303 pekerja pada 2005 telah berlaku bagi guna tenaga samada sektor 
kerajaan dan swasta (RMK 9). Ini membuktikan bahawa sektor penjagaan kesihatan merupakan sektor 
perkhidmatan awam yang berkembang pesat di Malaysia dari segi permintaan dan penawaran 
perkhidmatan penjagaan kesihatan serta guna tenaga. Selain itu, perkembangan sains dan teknologi turut 
memberikan impak ke atas sektor ini terutamanya dari segi persekitaran kerja.  
 
Menurut National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH), Amerika Syarikat, pekerja di 
sektor penjagaan kesihatan (health care workers) terdedah kepada pelbagai bentuk hazad samada hazad 
fizikal, ergonomik, kimia, biologikal dan psikologikal (NIOSH, 2006). Antara kecederaan atau penyakit 
pekerjaan yang sering berlaku di kalangan pekerja kesihatan ialah kecederaan disebabkan jarum suntikan, 
jangkitan kuman akibat luka terbuka, kanser disebabkan bahan kimia, sakit belakang akibat proses kerja 
secara manual, tekanan kerja dan sebagainya (Gross, Haas & Swift, 1979; dan Babich, 1985). Antara faktor 
yang menyebabkan kemalangan ini berlaku ialah kegagalan majikan untuk menyediakan prosedur kerja 
yang selamat, kecuaian dan gelagat pekerja ketika bekerja, kerosakan pada mesin dan persekitaran kerja 
yang menekan (Kalish dan Kalish, 1977; Huckabay dan Jagla, 1979; Ives, 1984; Patterson et al., 1985; dan 
Marks dan Reed, 1986). Paten yang sama juga diperolehi dalam kajian-kajian yang dijalankan di Malaysia 
(Siah, 2002; Normadiah, 2005; Samuel, 2005; Fauziah, 2006 dan Zuraida, 2006). 
 
Bagaimana pun, majikan dilihat memainkan peranan penting dalam mempengaruhi tahap keselamatan di 
tempat kerja. Peranan majikan mampu mempengaruhi gelagat pekerja dan kemalangan di tempat kerja 
(O’Dea & Flin, 2003). Pengkaji terdahulu mendapati majikan yang bertanggungjawab dan mempamerkan 
komitmen tinggi kepada keselamatan memberikan kesan yang positif kepada gelagat dan prestasi 
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keselamatan pekerja serta mampu mengurangkan kadar kemalangan pekerjaan. Sebaliknya, majikan yang 
gagal memainkan peranan dan komitmen dalam keselamatan di tempat kerja memberikan kesan negatif 
kepada gelagat dan prestasi keselamatan pekerja (Zohar, 1980; Glennon, 1982; Dedobbedeer & Beland, 
1991; Ostrom et al., 1993; dan Mearns & Flin, 1995). Ini membuktikan bahawa faktor peranan majikan 
mampu memberikan kesan ke atas gelagat keselamatan di kalangan pekerja. Persoalannya, sejauhmanakah 
perhubungan tersebut? Maka, pengkaji berminat untuk mengkaji perhubungan antara kedua-dua faktor ini.  
 
Ini kerana kebanyakan kajian di Malaysia lebih melihat perhubungan antara kelemahan peranan majikan 
dalam mempengaruhi kemalangan di tempat kerja. Kadar kemalangan tidak boleh mempamerkan 
keseluruhan prestasi keselamatan yang sebenar bagi sesebuah organisasi. Ini bermakna, terdapat faktor-
faktor ‘tidak nampak’ yang boleh dijadikan pengukuran prestasi ini seperti gelagat pekerja terhadap 
keselamatan. Jika adapun kajian mengenai peranan majikan dan prestasi keselamatan di tempat kerja, 
kajian tersebut hanya menumpukan kepada sektor perusahaan dan pembinaan berbanding sektor 
perkhidmatan, terutamanya di sektor perkhidmatan awam terutamanya kakitangan kesihatan. Ini secara 
langsung mendorong minat pengkaji untuk mengkaji permasalahan ini. 
 
Persoalan seterusnya, mengapa perlu mengkaji permasalahan ini di kalangan kakitangan di Unit 
Kecemasan di hospital kerajaan. Pertama, kakitangan di unit ini terdedah kepada pelbagai bentuk hazad 
pekerjaan sama ada hazad fizikal, biologikal, ergonomik atau kimia. Ini boleh mengakibatkan risiko 
kecederaan serta penyakit pekerjaan di kalangan kakitangan tersebut. Seterusnya, tekanan kerja tinggi yang 
dihadapi oleh kakitangan dalam membuat keputusan dalam memberi rawatan kepada pesakit, interaksi 
dengan orang ramai dan jadual kerja syif dilihat mampu memberi kesan dalam proses kerja. Ini akan 
meningkatkan risiko untuk berlakunya kesilapan yang boleh membawa kemudaratan kepada diri pekerja, 
rakan sekerjanya dan pesakit. Pemilihan responden ini juga disebabkan kepentingannya sebagai individu 
yang memberikan perkhidmatan kecemasan dengan cepat dan tepat kepada orang ramai apabila berlakunya 
kecemasan. Maka, kajian rintis ini dilakukan untuk mengkaji hubungan antara faktor peranan majikan dan 
kesannya dalam mempengaruhi gelagat keselamatan pekerja. Kakitangan di Unit Kecemasan di Hospital 




Gelagat keselamatan pekerja 
 
Gelagat didefinisikan sebagai tindakan atau tindak balas manusia kepada persekitaran (Cherrington, 1994). 
Ia juga bermaksud perangai seseorang individu (Kinicki & Williams, 2006). Manakala, gelagat 
keselamatan pekerja merujuk kepada cara berkelakuan seseorang individu itu terhadap perkara yang 
mengancam keselamatannya ketika bekerja (Barling & Frone, 2004). Mempromosikan gelagat yang 
selamat di tempat kerja merupakan aspek penting dalam pengurusan keselamatan dan kesihatan pekerjaan. 
Ini kerana hanya gelagat keselamatan pekerja mampu memastikan sesuatu sistem dan prosedur yang 
dibangunkan oleh sesebuah organisasi akan berkesan. Gelagat keselamatan pekerja boleh menjadi penentu 
kejayaan dalam mewujudkan suatu tempat kerja yang benar-benar selamat. 
 
Statistik kemalangan telah membuktikan 80 hingga 90 peratus kemalangan di tempat kerja disebabkan oleh 
faktor gelagat pekerja (Goetsch, 2005). Namun, adakah faktor gelagat pekerja terhadap keselamatan sahaja 
yang menyumbang kepada kemalangan tersebut. Menurut Barling dan Frone (2004) kemalangan yang 
berlaku disebabkan oleh gelagat pekerja yang tidak selamat hanyalah menggambarkan wujudnya hubungan 
antara faktor tersebut dengan faktor-faktor terdahulu (pre-existing factors) yang membawa kemalangan 
tersebut. Gelagat pekerja terhadap keselamatan boleh dipengaruhi dan diubah suai oleh pelbagai faktor 
seperti persekitaran organisasi, sikap dan komitmen majikan, sifat sesuatu tugas dan pekerjaan, dan ciri-ciri 
seseorang individu itu sendiri serta pengaruh rakan sekerja (Barling & Frone, 2004). 
 
Gelagat keselamatan di dalam kajian ini merujuk kepada pematuhan kendiri (self-regulation) pekerja 
terhadap piawaian pencegahan menyeluruh (universal precaution-UP). UP merujuk kepada piawaian bagi 
amalan pengawalan jangkitan yang digunakan di seluruh dunia bagi kerja-kerja di sektor penjagaan 
kesihatan bagi meminumkan risiko penyakit atau kecederaan yang boleh membawa kesan negatif di 
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kalangan pekerja akibat terdedah kepada bahan pathogen seperti darah tercemar atau jarum suntikan 
(DeJoy et al., 2000). 
 
Peranan majikan dan prestasi keselamatan pekerja 
 
Majikan merupakan individu atau organisasi yang mengambil seseorang individu sebagai pekerjanya 
(Kamal Halili, 2001). Majikan bukan hanya memberikan upah ke atas perkhidmatan yang diberikan oleh 
pekerjanya tetapi juga bertanggungjawab untuk menyediakan tempat kerja yang selamat dan sihat serta 
menjaga kebajikan mereka (Kamal Halili, 2001). Akta Keselamatan dan Kesihatan Pekerjaan 1994 
menyatakan setiap majikan wajib mengada dan memastikan setiap proses kerja, bahan atau alatan 
pekerjaan dan tempat kerja adalah dengan  selamat dan tidak mendatangkan risiko kepada kesihatan 
pekerjanya. Selain itu, majikan juga perlu menyedia dan memberikan maklumat, arahan, latihan dan 
penyeliaan mengenai keselamatan kepada pekerja (Kamal Halili, 2001). 
 
Untuk tujuan kajian ini, pengkaji mendefinisikan peranan majikan sebagai sikap kebertanggungjawaban 
majikan dalam mempamerkan sikap mementingkan keselamatan di tempat kerja. Ia diterjemahkan melalui 
komitmen majikan, penyediaan sistem keselamatan, dan komunikasi dan maklum balas sebagai faktor bagi 
menerangkan maksud peranan majikan dan melihat bagaimana faktor ini mempengaruhi gelagat 
keselamatan pekerja.  
 
Komitmen majikan merujuk kepada penglibatan majikan secara langsung ke atas aktiviti berkaitan 
keselamatan dan kesihatan di tempat kerja (Zohar, 1980) .Kajian oleh Gershon et al. (2000) ke atas 789 
kakitangan kesihatan hospital mendapati komitmen majikan terhadap keselamatan mempunyai kesan 
signifikan ke atas pematuhan pekerja terhadap UP dan mengurangkan pendedahan kepada kemalangan 
nyaris. Penemuan yang sama juga diperolehi oleh  kajian DeJoy et al. (2000) yang mendapati faktor ini 
memberikan kesan positif ke atas tahap pematuhan kepada UP. Malah, Neal et al. (2000) juga mendapati 
sikap majikan yang mengambil berat aspek keselamatan di tempat kerja mempunyai hubungan signifikan 
dalam membentuk gelagat bekerja secara selamat di kalangan 552 kakitangan hospital di Australia. Ia juga 
mempunyai hubungan dalam mengurangkan kadar kemalangan di tempat kerja (Felknor et al., 2004). 
 
Sementara itu, penyediaan sistem keselamatan yang sempurna juga menunjukkan kesan positif kepada 
gelagat keselamatan pekerja. Sistem keselamatan merujuk kepada penyediaan latihan dan alat perlindungan 
diri atau personal protective equipment (PPE) oleh majikan (Zohar, 1980). Kajian oleh Gershon et al. 
(2000) mendapati penyediaan alat kelengkapan diri dan latihan keselamatan yang sempurna menyumbang 
kepada penurunan pendedahan kepada kemalangan nyaris. Kajian Neal et al. (2000) juga membuktikan 
penyedian latihan keselamatan dan PPE oleh majikan memberikan kesan positif ke atas pematuhan UP di 
kalangan responden. 
 
Komunikasi dan maklum balas pula melihat sejauh mana penglibatan majikan dalam memberikan 
maklumat, mengadakan perbincangan dan memberikan maklum balas mengenai isu keselamatan kepada 
pekerjanya memberi kesan ke atas gelagat keselamatan pekerja (Zohar, 1980). Gershon et al. (2000) 
membuktikan maklum balas oleh majikan mengurangkan pemdedahan pekerja kepada kemalangan nyaris. 
McCoy et al. (2001) turut melaporkan keterbukaan majikan dalam berkomunikasi dan memberikan maklum 
balas mengenai keselamatan kepada pekerja memberikan positif ke atas pembentukan gelagat keselamatan 
di kalangan pegawai kawalan penyakit di 149 hospital di Amerika Syarikat. Kajian oleh Vredenburgh 
(2002) pula mendapati pengurus risiko di hospital bersetuju bahawa komunikasi dan maklum balas yang 
berkesan membawa kesan langsung ke atas gelagat keselamatan pekerja mereka. Berdasarkan huraian di 
atas, peranan majikan mempunyai hubungan positif dalam membentuk gelagat keselamatan di kalangan 
pekerja. Selain itu, ia juga memberikan kesan langsung ke atas pengurangan pendedahan kemalangan 
nyaris dan kemalangan di tempat kerja.  
 
KERANGKA TEORI DAN HIPOTESIS KAJIAN 
 
Terdapat dua pemboleh ubah utama dalam kajian ini iaitu peranan majikan sebagai pemboleh ubah tidak 
bersandar (IV) dan gelagat keselamatan pekerja sebagai pemboleh ubah bersandar (DV). Pemboleh ubah 
peranan majikan meliputi komitmen majikan terhadap keselamatan, penyediaan sistem keselamatan, dan 
The 4th National Human Resource Management Conference 2008 
 
 456
komunikasi dan maklum balas keselamatan oleh majikan. Gambar rajah di bawah menerangkan secara 










Gambar rajah 1: Hubungan  antara faktor peranan majikan dan gelagat keselamatan pekerja 
 
Ho: Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara faktor peranan majikan dan gelagat keselamatan 
pekerja, 
 





Populasi kajian ialah kakitangan kesihatan di Unit Kecemasan, Hospital Kuala Nerang, Kedah. 
Berdasarkan temu bual yang dilakukan, penyelidik mendapati hanya 30 orang yang ditugaskan di unit 
berkenaan. Oleh kerana bilangan kakitangan di unit ini tidak ramai, kesemua kakitangannya telah dijadikan 
responden bagi kajian ini. Sebanyak 30 borang soal selidik telah dihantar secara peribadi kepada responden 
dan diterima kembali oleh penyelidik. Ini menunjukkan 100% kadar maklum balas responden. Data kajian 
ini kemudiannya dianalisis dengan menggunakan kaedah Statictical Program for Social Science (SPSS). 
Antara ujian yang dijalankan bagi kajian ini ialah analisis deskriptif dan analisis korelasi. Analisis 
deskriptif digunakan untuk menjelaskan profil responden dan item di bawah pemboleh ubah gelagat 
keselamatan pekerja.  Manakala Analisis Korelasi Pearson digunakan untuk mengenal pasti hubungan 
antara pemboleh ubah peranan majikan dan gelagat keselamatan pekerja. Nilai korelasi yang diperolehi 
menunjukkan kekuatan hubungan antara dua pemboleh ubah.   
 
Pengutipan data adalah menggunakan borang soal selidik yang mengandungi tiga bahagian (A, B, dan C). 
Bahagian A mengandungi soalan yang mengukur demografi responden. Terdapat enam soalan di bahagian 
ini iaitu jantina, taraf pendidikan, jawatan, tempoh perkhidmatan di unit yang responden bekerja sekarang, 
tempoh perkhidmatan dengan hospital responden bekerja sekarang, dan pengalaman kerja. Soalan bahagian 
ini diubahsuai daripada kajian Sorro dan Nieva (2001).  Bahagian B menyoal mengenai peranan yang 
dimainkan oleh majikan dalam menjaga keselamatan di tempat kerja. Soalan di bahagian ini dibahagikan 
kepada soalan-soalan yang menyoal mengenai komitmen majikan, penyediaan sistem keselamatan, dan 
komunikasi dan maklum balas oleh majikan terhadap keselamatan di tempat kerja. Soalan bahagian ini juga 
diadaptasikan daripada kajian Sorro dan Nieva (2001). Skala Likert ‘1=sangat tidak setuju’ hingga 
‘5=sangat setuju’ digunakan untuk mengukur jawapan bagi pemboleh ubah ini. 
 
Manakala bahagian C pula mengukur gelagat keselamatan pekerja. Ia diukur dengan menggunakan 11 
soalan yang mengukur tahap pematuhan kendiri seseorang individu terhadap piawaian pencegahan 
menyeluruh (UP) yang diadaptasikan daripada kajian Gershon et al. (2000). Antara soalan yang disoal 
kepada responden ialah “sentiasa berhati-hati apabila bekerja dengan benda atau objek tajam”, “tidak 
makan atau minum apabila terdedah kepada bahan yang tercemar”, “membuang jarum suntikan yang telah 
digunakan ke dalam bekas yang disediakan”, dan sebagainya. Jawapan bagi soalan di bahagian ini adalah 
berdasarkan kepada skala Likert iaitu ‘1=tidak pernah  ̀hingga ‘5=sangat kerap .̀ 
 
Peranan Majikan (IV) 
• Komitmen majikan 
• Sistem keselamatan 
• Komunikasi dan maklum 
balas 
 
Gelagat Keselamatan Pekerja 
(DV) 
• Pematuhan kepada UP 





Maklumat demografi responden 
 
Majoriti responden kajian adalah terdiri daripada kakitangan lelaki (63%) dan selebihnya (37%) pula 
adalah kakitangan perempuan. Kebanyakannya berpendidikan sehingga peringkat sijil (60%), manakala 
40% lagi berpendidikan ke peringkat diploma. Maklumat mengenai tempoh perkhidmatan responden pula 
menunjukkan 57% (17) responden mempunyai pengalaman kerja sebagai kakitangan Kementerian 
Kesihatan Malaysia antara 1 hingga 10 tahun, manakala 30% (9) responden mempunyai pengalaman kerja 
antara 11 hingga 20 tahun perkhidmatan. Selebihnya (13%) mempunyai pengalaman kerja melebihi 20 
tahun perkhidmatan. Kajian juga melaporkan bahawa 77% (23) responden mempunyai pengalaman bekerja 
di unit kecemasan antara 1 hingga 10 tahun, 13% (4) responden pula mempunyai pengalaman antara 11 
hingga 20 tahun dan 10% (3) responden mempunyai pengalaman kerja melebihi 21 tahun di unit ini. 
 
Jadual 1.1: Persepsi responden terhadap peranan majikan terhadap aspek keselamatan dan kesihatan di 
tempat kerja 
Butir Kekerapan Peratusan (%) 
Pihak majikan menyediakan suasana pekerjaan yang 
mempromosikan keselamatan di tempat kerja 
Tindakan yang dipamerkan oleh majikan menggambarkan 
keselamatan merupakan keutamaan mereka 
Pihak majikan hanya menumpukan kepada keselamatan apabila 
berlakunya kemalangan 
Majikan menyediakan latihan dan maklumat berkenaan hazad 
kepada pekerja 
Majikan menyediakan latihan mengenai penggunaan PPE 
kepada pekerja 
Setiap pekerja diajar bagaimana untuk mengenal pasti hazad di 
tempat kerja 
PPE sentiasa ada dan tersedia untuk kegunaan semua 
kakitangan 
Pekerja telah disediakan dengan alat PPE untuk melindungi diri 
daripada hazad 
Bekas benda tajam sentiasa ada dan tersedia untuk digunakan. 
Sarung tangan pakai buang sentiasa ada untuk digunakan 
Pekerja bebas bercakap mengenai sesuatu yang memberikan 
kesan ke atas keselamatan di tempat kerja 
Pekerja diberikan maklum balas mengenai perubahan yang 
dilakukan akibat kemalangan atau kemalangan nyaris yang 
berlaku 
Pekerja sentiasa berbincang mengenai kesilapan yang berlaku di 
tempat kerja 
Pekerja sentiasa berbincang bagaimana untuk mengurangkan 






















































Sebanyak 90% (27) responden melaporkan mereka tidak pernah mengalami kemalangan ketika bekerja. 
Hanya 10% (3) responden yang melaporkan mereka pernah mengalami kecederaan akibat kemalangan di 
tempat kerja. Daripada jumlah itu, dua kes kecederaan melibatkan benda tajam manakala satu kes 
dilaporkan akibat terdedah kepada luka yang terbuka. Jadual 1.1 menunjukkan persepsi responden terhadap 
peranan yang dimainkan oleh majikan dalam aspek pengurusan keselamatan dan kesihatan di tempat kerja. 
Manakala Jadual 1.2 pula meringkaskan gelagat keselamatan yang dipamerkan oleh responden ketika 
bekerja. 
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Jadual 1.2: Pematuhan responden terhadap piawaian pencegahan menyeluruh (UP) 
Butir Kekerapan Peratusan (%) 
Sentiasa berhati-hati ketika bekerja 
Membuang jarum suntikan dengan betul 
Menghapuskan bahan tercemar dengan sempurna 
Basuh tangan selepas menanggalkan sarung tangan getah 
Tidak makan atau minum apabila terdedah kepada bahan 
tercemar 
Lap meja atau permukaan kerja dengan bahan pencuci khusus 
Tidak menutup semula jarum suntikan yang telah digunakan 
Memakai sarung tangan apabila wujud darah atau cecair yang 
berbahaya 
Memakai apron atau pakaian khusus apabila menyedari wujud 
kerja-kerja kotor 
Memakai perlindungan mata apabila menyedari kemungkinan 
wujud percikan yang merbahayakan mata 
Memakai perlindungan muka apabila menyedari kemungkinan 


































Untuk melihat perhubungan antara peranan majikan dan gelagat keselamatan di kalangan responden kajian, 
maka satu ujian analisis Korelasi Pearson telah dilakukan. Hasil dapatan kajian seperti dipaparkan dalam 
Jadual 1.3 di bawah. 
 
Jadual 1.3: Analisis Korelasi 
    Pematuhan UP Peranan Majikan 
Pematuhan UP Korelasi Pearson  1 .559(**) 
  Sig. (2-tailed) . .001 
  N 30 30 
Peranan majikan Korelasi Pearson  .559(**) 1 
  Sig. (2-tailed) .001 . 
  N 30 30 




Analisis korelasi menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan dan positif antara faktor peranan 
majikan dan gelagat keselamatan pekerja dengan nilai korelasi 0.559. Ini bermakna 35% daripada gelagat 
yang dipamerkan responden diwakili oleh peranan majikan. Dalam kata lain, peranan majikan yang 
memberikan tumpuan dalam pengurusan keselamatan dan kesihatan memberikan kesan yang positif dalam 
pembentukan gelagat pekerja yang mementingkan keselamatan ketika bekerja. Dapatan ini dipersetujui 
oleh DeJoy et al. (2000) yang mengatakan bahawa peranan majikan mempunyai hubungan yang signifikan 
dan positif dalam membentuk gelagat keselamatan di kalangan pekerja. Dapatan kajian ini hampir sama 
dengan penemuan kajian terdahulu, namun dalam persekitaran pekerjaan yang berbeza (Zohar, 1980; 
Glennon, 1982; Dedobbedeer & Beland, 1991; Ostrom et al., 1993; dan Mearns & Flin, 1995). 
 
Gelagat keselamatan pekerja juga menunjukkan 76% responden mematuhi piawaian yang telah ditetapkan 
oleh piawaian pencegahan menyeluruh (UP). Sebanyak 70% responden menyatakan mereka sentiasa 
berhati-hati ketika bekerja. Hampir keseluruhan responden bersetuju bahawa mereka tidak makan atau 
minum apabila terdedah kepada bahan tercemar. Manakala 93.4% responden menyatakan mereka sentiasa 
memakai apron atau pakaian khusus apabila menyedari wujudnya kerja-kerja kotor. Penyataan ini 
menunjukkan gelagat pekerja yang positif terhadap keselamatan. Dalam kata lain, pekerja mempamerkan 
komitmen yang tinggi dalam menjaga keselamatan ketika mereka bekerja. 
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Kajian juga mendapati majoriti responden menyatakan pihak pengurusan hospital telah memainkan peranan 
secara efektif dalam aspek pengurusan keselamatan dan kesihatan di tempat kerja. Seramai 76.7% 
responden menyatakan majikan mereka menyediakan suasana pekerjaan yang sentiasa mempromosikan 
keselamatan di tempat kerja. Selain itu, 66.7% responden berpendapat pihak majikan mempamerkan 
tindakan yang mengutamakan keselamatan. Hanya 40% responden menyatakan majikan mereka hanya 
menumpukan kepada aspek keselamatan apabila berlakunya kemalangan. Penyataan-penyataan ini 
menunjukkan komitmen majikan yang tinggi dalam memulihara keselamatan di hospital kajian. Penemuan 
ini disokong oleh Gershon et al. (2000) yang mendapati komitmen majikan memainkan peranan positif 
dalam mempengaruhi gelagat untuk mematuhi piawaian UP dan mengurangkan kemungkinan berlakunya 
kemalangan di kalangan responden kajian mereka. Vredenburgh (2002) turut mendapati faktor komitmen 
majikan mampu mempengaruhi kadar kemalangan di tempat kerja. 
 
Sementara itu majoriti responden bersetuju bahawa majikan telah menyediakan satu sistem keselamatan 
yang sempurna kepada pekerjanya. Seramai 82.2% responden bersetuju bahawa majikan mereka telah 
memainkan peranan dalam mengurus keselamatan di tempat kerja dengan menyediakan maklumat, latihan 
dan tunjuk ajar kepada para pekerja dalam usaha mengenal pasti hazad. Manakala, 73.4% responden 
menyatakan majikan mereka telah menyediakan alat perlindungan diri (PPE) yang sempurna dan sedia 
untuk digunakan oleh mereka ketika bekerja. Ia secara langsung memudahkan pekerja untuk melindungi 
diri mereka daripada hazad. Kajian oleh DeJoy et al. (2000) dan Gershon et al. (2000) berjaya 
membuktikan bahawa penyediaan sistem keselamatan yang sempurna mampu meningkatkan kesedaran di 
kalangan pekerja untuk mematuhi piawaian UP. Neal et al. (2000) juga menyatakan sistem keselamatan 
yang disediakan oleh majikan boleh membantu membentuk suatu iklim keselamatan yang baik di tempat 
kerja dan mampu mengurangkan kemalangan di kalangan pekerja. 
 
Secara amnya 64.2% responden melaporkan pihak majikan telah mengadakan aliran komunikasi dan 
maklum balas yang berkesan di tempat kerja. Hampir 90% responden bersetuju bahawa pekerja telah 
diberikan kebebasan bercakap mengenai perkara keselamatan yang memberikan kesan ke atas mereka. 
Begitu juga, 80% daripada responden merasakan mereka sentiasa berbincang mengenai cara-cara untuk 
mengurangkan kesilapan yang boleh membawa kepada kemalangan. Hanya 40% daripada responden 
menyatakan mereka diberikan maklum balas mengenai perubahan yang dilakukan akibat kemalangan. 
Kajian juga mendapati 46.7% responden bersetuju mereka sentiasa membincangkan mengenai kesilapan 
yang berlaku di tempat kerja. Penemuan ini disokong oleh DeJoy et al. (2000) yang mendapati kesediaan 
majikan untuk memberikan maklum balas dan berkomunikasi dengan pekerja mempengaruhi tahap 
pematuhan UP di kalangan jururawat. Ini disokong oleh kajian Gershon et al. (2000) yang juga 
membuktikan faktor maklum balas majikan mengurangkan risiko kemalangan.  
 
Berdasarkan penjelasan di atas dapatlah disimpulkan bahawa peranan majikan yang efektif mampu 
membentuk gelagat keselamatan pekerja yang positif terhadap keselamatan di tempat kerja melalui 
komitmen majikan, penyediaan sistem keselamatan, dan aliran komunikasi dan maklum balas dalam 




Kajian ini merupakan kajian rintis bagi mengenal pasti hubungan antara faktor peranan majikan dan gelagat 
keselamatan pekerja di kalangan kakitangan kesihatan di Unit Kecemasan, Hospital Kuala Nerang. Hasil 
kajian menunjukkan terdapatnya hubungan positif dan signifikan antara kedua-dua pemboleh ubah tersebut 
(r=0.559). Ia membuktikan 31% pembentukan gelagat keselamatan pekerja dipengaruhi oleh faktor peranan 
majikan. Ini bermakna, terdapat faktor lain yang turut mempengaruhi pembentukan gelagat ini. Pengkaji 
mencadangkan supaya kajian yang lebih menyeluruh bagi mengkaji pembentukan gelagat ini. Bagaimana 
pun, pengkaji mendapati tahap gelagat keselamatan ini secara puratanya masih di tahap sederhana (76.1%). 
Malah ada di antara gelagat keselamatan ini berada pada tahap lemah. Sebagai contoh, kegagalan untuk 
memakai alat PPE mata dan apron apabila terdedah kepada bahan berbahaya serta menutup semula jarum 
suntikan setelah digunakan oleh responden. Ini boleh meningkatkan kemungkinan pendedahan kepada 
bahan berbahaya di kalangan pekerja. Ia mungkin disebabkan latihan keselamatan yang tidak berkesan atau 
kurang maklum balas daripada majikan di kalangan pekerja mengenai kepentingan pematuhan kepada UP. 
Walau pun majikan ada menyediakan latihan keselamatan kepada para pekerja, namun, pengkaji tidak 
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mendapat maklumat yang tepat mengenai bentuk dan kekerapan latihan tersebut diadakan. Oleh itu, 
pengkaji mencadangkan supaya diadakan latihan pengukuhan mengenai kepentingan UP bagi memastikan 
pemahaman dan pematuhan di kalangan pekerja. Selain itu, majikan digalakkan untuk sentiasa memberikan 
maklum balas dan perbincangan mengenai keselamatan. Ini juga boleh menjadi sebahagian teknik 
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